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RESUMO

Diabetes mellitus tipo 2 é uma doenca cronica cuja mais efetiva forma de controle € a
correta alimentacdo para manter os niveis glicémicos dentro das recomendacdes.
Como aliada no tratamento, a homeopatia pode servir como método potencial de
tratamento e controle do Diabetes mellitus tipo 2. O presente trabalho tem como
objetivo geral pesquisar a efetividade da recomendacdo nutricional e da prescricao
homeopética e diante das evidéncias encontradas na bibliografia, analisar a possivel
associacao da recomendacao nutricional e homeopatia no tratamento para o Diabetes
Mellitus tipo 2. A realizacdo do presente trabalho justifica-se a fim de apresentar
estudos da efetividade da orientacao nutricional e da homeopatia e estudar a possivel
associacao das duas terapias no tratamento de Diabetes mellitus tipo 2. Trata-se de
um estudo qualitativo e descritivo através de reviséo bibliografica. Apds analise das
evidéncias encontradas em diferentes estudos, pode-se concluir que a associacédo da
recomendacao nutricional e o uso de medicamentos homeopaticos adequados, pode
ser uma excelente alternativa para o tratamento do Diabetes mellitus tipo 2.

Palavras-chave: Diabetes mellitus, dieta, nutricdo, homeopatia para diabetes
mellitus.

SUMMARY

Type 2 diabetes mellitus is a chronic disease whose most effective form of
control is the correct feeding to keep glycemic levels within the recommendations.
As an ally in the treatment, homeopathy can serve as a potential method of
treatment and control of type 2 diabetes mellitus. The present work has as general
objective to research the effectiveness of nutritional recommendation and
homeopathic prescription and in view of the evidence found in the bibliography,
to analyze the possible association of nutritional recommendation and homeopathy
in the treatment for type 2 Diabetes Mellitus. The present work is justified in order
to present studies on the effectiveness of nutritional guidance and homeopathy and to
study the possible association of the two therapies in the treatment of type 2 Diabetes
mellitus. This is a qualitative and descriptive study through a literature review. After
analyzing the evidence found in different studies, it can be concluded that the
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association of nutritional recommendation and the use of adequate homeopathic
medications can be an excellent alternative for the treatment of type 2 diabetes

mellitus.

Keywords: Diabetes mellitus, diet, nutrition, homeopathy for diabetes mellitus.

1. INTRODUCAO

Diabetes mellitus (DM) é uma das doengas crénicas mais comuns em todo o
mundo e sua incidéncia tem aumentado continuamente ao longo dos anos. O nimero
de adultos que vivem com DM mais do que triplicou nos ultimos 20 anos e, em 2019,
aproximadamente 4,2 milhdes de adultos morreram como resultado da doenga e suas
complicagbes (IDF, 2019). A International Diabetes Federation (IDF) estima que
havera 578 milhdes de adultos com DM em 2030 e 700 milhdes em 2045. No Brasil,
em 2019, o nimero de pessoas vivendo com DM era de 16,8 milhdes, com estimativas
de 21,5 milhdes em 2030 e 26 milhdes em 2045 (IDF, 2019).

A prevaléncia de DM esta aumentando no mundo, em parte devido ao estilo
de vida, incluindo falta de atividade fisica e dietas pouco saudaveis, que levam o0s
individuos ao sobrepeso e a obesidade. Cerca de 90% dos pacientes com DM séo
diagnosticados com Diabetes mellitus tipo 2 (DM 2). O DM 2 inicialmente causa a
diminuicdo da sensibilidade dos tecidos-alvo ao efeito metabdlico da insulina
(resisténcia insulinica) (FERREIRA et al., 2021a). O controle inadequado da glicemia
esta associado a um risco aumentado de desenvolvimento de complica¢cdes agudas
e crbnicas, bem como a uma reducdo na qualidade de vida do paciente e a um
aumento substancial nos gastos publicos com saude, estimados em US $ 760 bilhdes,
0 que corresponde a 10% dos gastos globais com saude, no controle, tratamento e
comorbidades associadas (PEREIRA et al., 2021; BRASIL, 2017).

Uma das principais e mais efetivas formas de controle do DM 2 é a correta
alimentacao para manter os niveis glicémicos dentro das recomendacdes. O principal
manejo no tratamento da doenga consiste na orientagdo dietética e nutricional a fim
de reduzir as complicacbes decorrentes dos efeitos metabdlicos do diabetes, tais
como reducdo do consumo de carboidratos, aumento do consumo de proteinas, de



fibras e eliminacdo de acucar refinado na dieta, melhorando o progndstico da doenca
(PEREIRA et al., 2021).

Aliado a alimentacdo apropriada, 0 uso de certas vitaminas, suplementos
naturais e praticas alternativas e complementares provaram ser muito eficazes no
controle do DM 2. Dentre eles podemos citar o cromo, magnésio, vitamina B6 e B12,
manganés, zinco, omega-3, coenzima Q10, enzimas digestivas, a planta Gymnema
sylvestre e praticas terapéuticas de Homeopatia. A homeopatia € um sistema
completo de medicina natural que pode ter um efeito terapéutico em quase todas as
doencas ou condicdes de saude, e possui o poder de regular o metabolismo do acucar
enquanto ajuda a resolver os distlrbios metabdlicos que levam ao DM 2 (HARDY,
2021).

Seguir uma dieta nutricionalmente balanceada, para o paciente portador de
DM 2, é de extrema importancia, pois desta forma, evita-se outras complicacfes
organicas, com a manutencdo dos niveis glicémicos adequados. O tratamento
homeopatico é considerado adequado, apresenta resultados satisfatorios, além de ser
uma alternativa de baixo custo e alta resolutividade. Diante do exposto, a realizac&o
do presente trabalho justifica-se a fim de apresentar estudos da efetividade da
orientacdo nutricional e da homeopatia e estudar a possivel associacdo das duas
terapias no tratamento de DM 2.

Assim, o presente trabalho teve como objetivo geral pesquisar a efetividade
da recomendacéao nutricional e da prescricdo homeopatica e diante das evidéncias
encontradas na bibliografia, analisar a possivel associacdo da recomendacado
nutricional e homeopatia no tratamento para o DM 2. Os objetivos especificos foram:
Descrever a fisiopatologia do DM 2; Apontar o uso da homeopatia no tratamento do

DM 2; Demonstrar a dieta nutricional indicada no tratamento do DM 2.

2. METODOLOGIA

Para o presente trabalho foi realizado um estudo qualitativo e descritivo,
através de revisdo bibliografica em sites, artigos e livros publicados nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, no periodo de 2006 e 2021. Utilizou-se um periodo de
corte mais longo devido ao fato de haver poucos trabalhos relacionados a homeopatia

e alimentagcdo mais atualizados, sendo necessario consultar a literatura mais antiga.
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O levantamento de dados foi realizado no periodo de agosto a outubro de 2021. A
pesquisa foi realizada nos sites de busca Pubmed, BVS, Google Académico, Scielo
(Scientific Electronic Library Online) e Portal de periddicos Capes, sendo as seguintes
palavras-chave utilizadas para a pesquisa: Diabetes mellitus, dieta, nutricao,
homeopatia para diabetes mellitus.

3. REVISAO DA LITERATURA

3.1 Diabetes Mellitus

As doencgas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) se caracterizam por um
conjunto de patologias de mudltiplas causas e fatores de risco, longos periodos de
laténcia e curso prolongado (FIGUEIREDO et al., 2021). O DM é uma doenca cronica
nao transmissivel (DCNT), onde a reducao da producéo de insulina ou a resisténcia
em sua utilizacdo leva a uma anormalidade no metabolismo de carboidratos, de
gorduras e proteinas, resultando em uma hiperglicemia. A doencga possui alguns tipos
de apresentagao, sendo as mais comuns o Diabetes mellitus tipo 1 (DM 1), DM 2 e
Diabetes mellitus gestacional (DMG) (FERREIRA et al., 2021b). O DMG é um disturbio
metabdlicos sistémico que surge durante a gravidez e envolve alteracdes no
metabolismo dos carboidratos, acarretando na hiperglicemia, que € resultante de
efeitos na acdo da insulina, na secrecdo de insulina ou em ambos. E uma doenca
frequente em cerca de 7% de todas as gestacOes e, geralmente, repercute na salde
materna e fetal (FERNANDES e BEZERRA, 2020).

O DM 1 ocorre quando o pancreas produz muito pouca ou nenhuma insulina
e corresponde a aproximadamente 10% das pessoas com DM, acometendo
principalmente criancas e adultos jovens. Ja a DM 2 ocorre quando o pancreas nao
produz insulina suficiente ou quando o corpo ndo usa a insulina produzida de forma
eficaz, é a forma mais comum, representando aproximadamente 90% dos casos e
pode ser associado a fatores genéticos e fatores ambientais, como o estilo de vida,
sendo as mulheres entre 30 e 59 anos as mais acometidas (HARDY, 2021). O DM 2
€ um distarbio metabdlico que afeta a maneira como NnoOsSso organismo usa 0S

alimentos digeridos para o crescimento e a energia, sendo a glicose a principal fonte



desse combustivel para o corpo. Para isso, 0 organismo precisa de insulina para usar
a glicose como energia (COSTA et al., 2017).

O DM 2 constitui um grupo de distarbios metabdlicos caracterizados por niveis
sanguineos elevados de glicose, a hiperglicemia, que resulta de alteracbes na acao
elou secrecdo do hormodnio insulina e sua a¢édo nos tecidos-alvo (PEREIRA et al.,
2021). E uma patologia caracterizada pela incapacidade ou ineficiéncia do pancreas
em produzir insulina, levando os pacientes a hiperglicemia crénica, além de alteracdes
na producio hepatica da glicose (SILVA JUNIOR e GONZALEZ, 2021).

A hiperglicemia resultante da DM 2 acarreta em diversos sintomas da doenga,
como polidria, polidipsia, polifagia, perda de peso, parestesias e turvacao visual e suas
complicacdes metabdlicas agudas, como a cetoacidose diabética e a sindrome
hiperglicémica hiperosmolar n&o cetotica. Outros efeitos surgem a longo prazo, como
doenca vascular periférica, doenca coronariana, doenca vascular cerebral,
complica¢des micro-vasculares, doencas renal e ocular, e complica¢cdes neuropaticas,
como comprometimento dos nervos. O DM 2 € um grande fator de risco de disfuncéo
renal, amputacdo de membros inferiores, retinopatia, doenga cardiovascular e outras
comorbidades como acidente vascular encefalico (FERREIRA et al.,, 2021a). O
surgimento dessas doencas esta relacionado ao grau de controle metabdlico, uma vez
gue pacientes com niveis controlados de glicose evoluem com uma incidéncia menor
de complica¢Bes quando comparados aqueles pacientes com controle inadequado de
glicemia. As medidas de prevencéo, deteccéo e tratamento adequado do DM 2 sao
extremamente importantes para a reducdo das comorbidades e mortalidade
associadas a condicdo (PEREIRA et al., 2021).

O DM 2 esté diretamente relacionado & ma nutricdo e obesidade. As dietas
atuais sdo muitas vezes hiperenergéticas, e o0 excesso de glicose provoca
hiperinsulinemia, que pode resultar em resisténcia a insulina, principal fator etiol6gico
do DM 2 (OLIVEIRA et al., 2021). Evidéncias indicam que o DM 2 pode ser
amplamente prevenido através da adesdo a um estilo de vida saudavel, que inclui o
consumo de dieta de alta qualidade, exercicio regular e manutencdo de um peso
corporal saudavel (ZIMMET et al., 2014).

O crescente aumento da incidéncia das DCNT esta fortemente relacionado ao
rapido processo de industrializagdo, o qual gerou grandes alteragcdes nos habitos
alimentares. A necessidade de aumento da producdo de alimentos para suprir a
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demanda populacional, trouxe como consequéncia o ultra processamento de
alimentos e a maior incidéncia de doencas crbnicas, entre elas o DM 2, que ganha
destaque por ser uma doenca adquirida principalmente a partir de alimentacéo pobre

em nutrientes, rica em gorduras e acgucar, e do sedentarismo (ANGELIS et al., 2021).

3.2 Terapia nutricional para Diabetes Mellitus tipo 2

A terapia nutricional atua na prevencédo e no controle do DM 2. Antes da
descoberta dos medicamentos hipoglicemiantes, a dieta com conteudo cal6rico muito
baixo, de 400 a 500 calorias/dia, conhecida como dieta Allen, era comumente usada
para o tratamento do diabetes. O Department of Health Human Services (HHS), dos
Estados Unidos, defende uma dieta com restricAo extrema de carboidratos de
aproximadamente 2% e de gordura em aproximadamente 70% (HHS, 2017). Outro
estudo sugeriu que o mais adequado na terapia nutricional do DM 2 seria uma redugéo
da ingestdo de gordura em aproximadamente 10%, 0 que exige um aumento
compensatério de carboidratos, que sao acrescidos na dieta, de aproximadamente
55% a 60% (EVERT et al., 2013).

Atualmente, o consenso publicado pela American Diabetes Association (ADA)
e European Association for the Study of Diabetes (EASD) enfatiza a importancia de
seguir corretamente as orientacdes nutricionais associado as mudancas de estilo de
vida para o controle do DM 2 (IDF, 2019). Segundo a ADA, a melhor estratégia
nutricional para a promocdo da saude e reducdo do risco de doenca crbnica € a
obtencado de nutrientes adequados a partir de uma alimentacdo variada, moderada e
equilibrada, baseada nos pilares da Piramide de Alimentos (ADA, 2021).

No Brasil, 0 Ministério da Saude lancou o Guia Alimentar para a Populacao
Brasileira, onde as recomendacdes para pessoas com DM sdo: a) a base da
alimentacao seja alimentos in natura (frutas, legumes, verduras, raizes, tubérculos e
ovos) ou minimamente processados (arroz, feijao, leite e carne); b) utilizar 6leos,
gorduras, sal e aclcar em pequenas quantidades ao temperar/cozinhar alimentos; c)
limitar o consumo de alimentos processados e ultraprocessados; d) comer com
regularidade e atencdo, com companhia, sempre que possivel; e) fazer compras em
locais com variedades de alimentos in natura ou minimamente processados; f)
desenvolver, exercitar e partilhar habilidades culinarias; g) planejar o uso do tempo
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para a alimentacéo; h) quando fora de casa, dar preferéncia para locais que servem
refeicbes feitas na hora; i) ser critico quanto a informacdes e orientacbes sobre
alimentacdo em propagandas comerciais (BRASIL, 2018).

Em relacdo aos macronutrientes, a Sociedade Brasileira de Diabetes - SBD
(2019) recomenda um consumo calérico de carboidratos que contribua com 45 a 60%
do Valor Energético Total (VET), sendo que esse consumo ndo deve ser inferior a 130
g/dia, e priorizar o consumo de carboidratos complexos. A Sacarose deve compor
como maximo, 5 a 10% do VET (SBD, 2019).

Os carboidratos podem ser divididos em simples e complexos. Os
carboidratos complexos, em sua maioria sdo de baixo indice glicémico e ricos em
nutrientes e fibras, tornando a digestdo e absor¢céo da glicose mais lentas, e assim
nao se transformam em excesso de gordura em Nnosso corpo. Sao exemplos de
alimentos contendo este tipo de carboidrato a aveia, sementes, batata doce, inhame,
mandioca. Por outro lado, os carboidratos simples, encontrado em alimentos como
acucar, mel, refrigerante, sorvete, chocolate e doces de uma forma geral, tém alto
indice glicémico e sdo rapidamente absorvidos, gerando um pico de glicemia e, em
seguida, de insulina no organismo (OLIVEIRA et al., 2021).

A recomendacao do consumo de carboidratos para adultos € de 0,05g/kg ao
dia, para evitar cetoacidose, uma complicacédo grave do DM 2 que ocorre quando o
corpo produz acidos sanguineos (cetonas) em excesso. Por isso, ndo é recomendado
gque o paciente passe muitas horas sem se alimentar, pois pode comprometer o
controle da doenca. O consumo de carboidratos, deve ser reduzido, mas né&o
interrompido, pois 0s mesmos fornecem a maior parte da energia necessaria para
manutencdo do nosso metabolismo, principalmente, prover o cérebro de energia
suficiente para seu funcionamento (SILVA et al., 2021).

As fontes mais indicadas para obtencéo de carboidrato sdo os vegetais, graos
integrais, legumes e frutas. Os produtos de cereais integrais sédo preferiveis aos
produtos de farinha branca e refinada, uma vez que apresentam maior quantidade de
fibra, o que gera saciedade, auxilia no controle glicémico e no funcionamento do
intestino. Recomenda-se uma ingestdo diaria de fibras de pelo menos 25-29 g/dia,
considerando-se que 50% do peso total de fibras deve estar em forma de fibra soltvel,

como pectinas e inulina (MESEJO et al., 2015). O consumo minimo recomendado
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pela Sociedade Brasileira de Diabetes (2019), € de 14 g/1.000 kcal a 20 g/1.000 kcal.
Para o DM 2, recomenda-se utilizar de 30 a 50 g/dia (SBD, 2019).

A dieta mais indicada para pacientes com DM 2 deve ser rica em fibras
alimentares, pois as mesmas induzem a saciedade, aumentam o transito
gastrointestinal e favorecem o controle de dislipidemias e da glicemia, pois agem
reduzindo a absorcéo de colesterol e carboidratos no intestino. A fibra alimentar de
alimentos ndo processados, como legumes, frutas, sementes, nozes, e leguminosas
sao as preferiveis (PEREIRA et al., 2021; VAHABZADEH et al., 2019).

Jé as gorduras totais devem constituir de 20 a 35% do VET; dando preferéncia
para acidos graxos monoinsaturados e poli-insaturados; recomenda-se limitar as
gorduras saturadas em até 10% e manter uma dieta isenta de gorduras trans. Quanto
as proteinas, estas devem contribuir com 15 a 20% do VET (SBD, 2019). As
recomendacdes atuais ndo apoiam a restricdo de proteinas na dieta de pessoas com
DM 2, pois esses pacientes tendem a perder mais massa muscular magra com o
envelhecimento, podendo acarretar sarcopenia profunda. Uma maior ingestdo de
proteinas reduz a fome, traz saciedade e minimiza a perda de massa muscular magra
durante a reducao de peso (METHLEY et al., 2014).

Em relacdo aos micronutrientes, as vitaminas e minerais seguem as
recomendacdes da populagdo sem DM 2 e o sédio ndo deve ultrapassar 2.000mg ao
dia, uma vez que essa substancia pode levar a resisténcia a acédo da insulina; ao
ganho de peso, um conhecido fator de risco para agravar o DM 2 e ao
desenvolvimento de hipertensao arterial (SBD, 2019). Os 6leos vegetais, ricos em
acidos graxos monoinsaturados e poliinsaturados, séo preferiveis as gorduras animais
e a Ingestdo adequada de micronutrientes, como vitaminas, minerais e
oligoelementos, é um fator determinante para se alcancar esses objetivos (LEAN et
al., 2018; MCMAHON et al., 2014). Uma outra boa opcao para a alimentacéo sdo os
alimentos funcionais, definidos como aqueles que, por seus componentes ativos,
beneficiam a salde além da nutricdo basica. Alguns exemplos desses alimentos que
apresentam efeito hipoglicémico sdo o cominho, azeite de oliva, canela, peixes de
aguas profundas (como salmao, sardinha e bacalhau) e ovo (ROCHA et al., 2021).

Para o paciente com DM 2 é necessario obter um balanco energético
equilibrado ou negativo e assim estabilizacao ou reducéo de peso para controle dos

niveis glicémicos. Para isso, é necessaria a reducdo da ingestdo de monossacarideos
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(glicose, galactose e frutose) e dissacarideos (sacarose ou acucar de mesa) (LEAN et
al., 2018; MCMAHON et al., 2014). Como o aglucar € um dos maiores inimigos do
diabético, existe a dificuldade em encontrar uma alternativa saudavel. Embora
adocantes artificiais, como o aspartame, sejam considerados seguros para diabéticos,
eles sdo compostos de substancias quimicas letais que podem causar cancer no
cérebro, perda de memoéria e dores de cabeca. A Unica alternativa de acucar
realmente saudavel € uma erva sul-americana chamada Stevia (Stevia rebaudiana),
gue praticamente ndo contém calorias e pode até reduzir os niveis de agucar no
sangue (HARDY, 2021).

O plano alimentar deve assegurar todas as necessidades nutricionais da
pessoa com DM 2, para que ela alcance e mantenha um peso corporal saudavel.
Recomenda-se que o plano seja fracionado em cinco a seis refei¢des, trés principais
e de duas a trés compostas por lanches, com oferta constante de micronutrientes e
contribuicdo para a saciedade. No preparo dos alimentos, dar preferéncia aos
grelhados, assados, cozidos no vapor ou crus. Alimentos com designacéao diet, light
ou zero podem ser indicados no contexto do plano alimentar, mas ndo de maneira
exclusiva, pois a base da alimentacdo deve ser composta de alimentos in natura e
minimamente processados. E ainda a necessidade de respeitar as preferéncias
individuais e o poder aquisitivo do paciente e de sua familia (SBD, 2019).

Alguns estudos estabelecem também o conceito de nutricdo de precisao,
também conhecida como nutricdo personalizada, com objetivo de adequar o
tratamento e melhorar o prognéstico dos pacientes com DM 2 (WANG et al., 2015).
Essa abordagem baseia-se em alterar parametros de interacdo no ambiente interno e
externo de uma pessoa, investigando o fator genético e intervindo em diversos fatores,
como hébitos alimentares, comportamento alimentar, atividade fisica, microbiota
intestinal e metaboloma (MCMAHON et al., 2014).

A dietoterapia tem o objetivo de reduzir a glicemia, favorecendo o controle
metabdlico, atenuando as complicacdes da doenca e promovendo melhor qualidade
de vida dos pacientes. E fundamental que o paciente com DM 2 faga monitoragéo da
terapia nutricional, exercicios fisicos e acompanhamento nutricional para a correta
distribuicdo de macro (carboidratos, proteinas e lipideos) e micronutrientes (vitaminas
e minerais) (SILVA et al., 2021).
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3.3 A homeopatia no tratamento do Diabetes Mellitus tipo 2

A homeopatia foi criada pelo médico alem&o Samuel Hahnemann, que viveu
de 1755 a 1843. E um tipo de tratamento terapéutico responsavel pela promocéo da
manutencao e equilibrio do organismo, ou seja, encontra-se atrelada a promocéo da
homeostase do individuo, garantindo com que este ndo adoeca (SILVA et al., 2020).
Seu objetivo € tratar a pessoa como um todo em vez de apenas tratar a doenca ou 0
sintoma (YU, 2020). A homeopatia se baseia na ideia de que uma condi¢ao pode ser
tratada com uma quantidade diluida de uma substancia natural, proveniente dos
reinos vegetal, animal e mineral, que pode causar sintomas em individuos sadios para
tratar sintomas semelhantes em individuos doentes; este € o principio homeopético
de "semelhante cura semelhante”. A homeopatia esta fundamentada no principio da
similitude, experimentacdo no individuo sadio, medicamento Unico e ultradiluidos
(WILSON e CAFASSO, 2018).

Os medicamentos alopaticos utilizam doses elevadas e concentradas, que
podem apresentar um grau de toxicidade capaz de causar maior ou menor agressao
ao organismo do paciente. JA& os medicamentos homeopéticos séo utilizados em
doses de altas diluicGes, pois ao submeter as substancias a diluicbes sucessivas e
sucussfes (agitacdo), os efeitos indesejaveis se anulam e a acdo terapéutica se
mantém; quanto maior a diluicdo, mais profundo e duradouro € o efeito do
medicamento, desde que corretamente prescrito (YU, 2020).

O modo de preparo desses medicamentos é através de um processo
chamado dinamizacao, que consiste em diluir (além do numero de Avogrado) e agitar
(por processos manuais e mecanicos) as substancias a fim de liberar sua energia
terapéutica. As substancias usadas como ponto de partida (substancia ativa) sao
diluidas em uma proporcéo de uma parte de substancia ativa para cada 100 partes de
diluente (insumo inerte), criando as escalas centesimais, chamadas CHs, (centesimais
hahnemannianas). Os insumos inertes, como a agua e o alcool, séo utilizados para
conservacao das solucdes dinamizadas e a agua carrega a memoria da substancia
ativa presente antes da ultra diluicdo. Quanto maior a dinamizacéo, mais fortemente
e mais rigorosamente desenvolvem-se as propriedades individuais da droga (CESAR,
2012).
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Devido a essa ultra diluicdo, a homeopatia ndo possui efeitos colaterais, no
entanto, em alguns casos, ocorre primeiramente uma piora dos sintomas para depois
melhorar; porém essa piora deve ser transitoria, breve e branda. O farmaco
homeopatico provoca no organismo reacdes parecidas com a doenca natural, porém
levemente mais grave, sendo assim, o doente pode vivenciar uma passageira
agravagao nos sintomas, mas que ndo compromete o caminho da cura ou seu estado
geral (DENEZ, 2015).

A homeopatia, uma forma comum de medicina, inserida nas Préticas
Integrativas e Complementares (PICs), usada em todo o mundo, desempenha um
papel importante na cura de diferentes doencas. Devido a auséncia de efeitos
colaterais, os medicamentos homeopéticos podem servir como método potencial de
tratamento e controle do DM 2 (MAITI et al., 2014). Na Alemanha, a homeopatia foi 0
medicamento complementar mais comum (14,5%) usado por criangas com DM 1 em
guatro centros pediatricos de diabetes (DANNEMANN et al., 2008).

A homeopatia pode ser muito eficaz no tratamento do DM, uma vez que 0s
medicamentos homeopéaticos para DM atuam principalmente no pancreas, permitindo-
lhe produzir quantidades adequadas de insulina. Esses medicamentos funcionam bem
guando prescritos apos considerar a histéria completa do paciente (incluindo fisico,
mental e emocional) (KAMBLE, 2019). A terapéutica homeopética tem muito a
contribuir para recuperacdo de pacientes portadores de doencas cronicas,
polimedicados e sujeitos ao risco de diversas reacfes as drogas, promovendo seu
equilibrio fisico, mental e emocional (BENTO, 2006).

Dentre os principais medicamentos homeopaticos indicados para DM,
encontram-se Syzygium Jambolanum (efeito imediato na reducdo dos niveis de
acucar; é o mais indicado para hiperglicemia e para diabéticos que desenvolveram
Ulceras cutaneas); Helonias (indicado para pacientes diabéticos que sofrem de miccao
frequente); lodum (indicado em pessoas diabéticas que tém fome e apetite extremos
mas ainda assim emagrecem); Cephalandra Indica (muito eficaz na reducéo e
manutencdo do nivel de glicose no sangue e na cura dos sintomas e complicacdes
relacionados ao DM); Uranium nitricum (para pacientes que sofrem de DM e
problemas gastricos juntos) (KAMBLE, 2019); Conium (tratamento da dorméncia nos

pés e nas maos, bem como a neuropatia diabética); Plumbum (ajuda a aliviar a
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dorméncia nas maos e nos pés) (WILSON e CAFASSO, 2018); Uranium nitricum e
Phosphoric acid (para polidipsia - miccéo excessiva) (YU, 2020).

Como atua na cura pelos semelhantes, todo medicamento homeopatico capaz
de causar em individuos sadios, sintomas semelhantes aos da DM, podem ter seu
uso indicado para tratamento da mesma. Entre os mais estudados estdo Sulphur,
Arsenicum album e Phosphorus. Outros medicamentos menos relatados sdo Natrum
muriaticum, Silicia terrea e Kali phosphoricum. A respeito desses medicamentos, ha a
descricdo das caracteristicas dos sintomas principais que apresentam os individuos
portadores de DM com suas queixas, como polidipsia, politria e polifagia. Outros
pequenos medicamentos, mas de grande importancia sdo Syzygium jambolanum,
Cecropia sp, Phloritzinum e Aloxana. Esta dUltima é utilizada para induzir
laboratorialmente, em animais, a hiperglicemia, provocando destruicao
histopatolégica de células das llhotas de Langerhans e que usada de forma
dinamizada pode levar a diminui¢édo de efeitos clinicos de sintomas de DM (BENTO,
2006).

Como mencionado, a homeopatia Syzygium Jambolanum € um dos principais
medicamentos homeopaticos indicados para DM. Trata-se de uma arvore nativa da
Asia tropical, espécie pertencente a familia Myrtacea, que compreende cerca de 100
géneros e 3000 espécies com dois centros de dispersdo, nas Américas e Australia,
embora ocorram em todo o globo. E conhecida como jamboldo e seus frutos s&o
comestiveis e apresentam coloracdo roxa quando maduros com sabor adstringente.
Possui grande uso na medicina popular para disenteria, antidiabética e no tratamento
de afeccfes das vias respiratérias (ALBERTON,2013).

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

O cuidado nutricional em DM 2 é uma das partes mais desafiadoras do
tratamento e das estratégias de mudanca do estilo de vida. Evidéncias cientificas
demonstram que a intervengao nutricional tem impacto significativo na reducao da
hemoglobina glicada (HbAlc) no DM 1 e DM 2, apos trés a seis meses de seguimento
com profissional especialista, independentemente do tempo de diagndstico da
doenca. O DM 2 pode ser retardado ou evitado por meio de modifica¢des do estilo de
vida, que incluem alimentacdo saudavel e atividade fisica (SBD, 2019).
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Embora estudos tenham tentado identificar a melhor combinacdo de
nutrientes para individuos com DM 2, uma revisdo sistematica mostrou que nao ha
proporcdo ideal aplicavel e que macro e micronutrientes devem ser prescritos de
forma individualizada (WHEELER et al., 2012). Assim, a ingestdo dietética em
pacientes com DM 2 segue recomendacfes semelhantes aquelas definidas para a
populacdo geral, considerando-se todas as faixas etarias. A distribuicdo ideal de
macronutrientes, incluindo os carboidratos, pode variar de acordo com os objetivos e
metas individualizados (SBD, 2019).

Sobre os carboidratos, um estudo controlado randomizado (DIRECT), que
acompanhou pessoas que realizaram mudancas saudaveis na dieta durante dois
anos, elucidou que a dieta pobre em carboidratos foi a mais eficaz para melhorar os
niveis de HbAlc em pacientes com DM 2, uma vez que a baixa ingestdo de
carboidratos pode estabilizar as flutuagdes de glicose no sangue (SCHWARZFUCHS
et al., 2012). A HbAlc é uma forma de hemoglobina presente naturalmente nos
eritrocitos humanos e € um marcador da glicemia crénica, pois reflete a exposicéo
glicémica dos ultimos noventa dias anteriores a coleta de sangue, além de ser uma
eficiente ferramenta na identificagdo e monitoramento da doenca (TAVARES et al.,
2019).

Uma outra pesquisa randomizada apontou que uma dieta pobre em
carboidratos, rica em gordura insaturada e pobre em gordura saturada resultou em
reducdo de peso, melhora da HbAlc, melhorias no perfil lipidico, estabilidade da
glicose no sangue e reducdes no uso de medicamentos alopaticos para DM, sugerindo
gue essa € uma estratégia eficaz para o gerenciamento otimizado do DM 2 (LANSINK
et al., 2017). Em resposta a essas descobertas, as diretrizes da American Diabetes
Association (ADA) recomendam que dieta pobre em carboidratos deve ser tratamento
de primeira escolha para DM 2 (ADA, 2021).

O tratamento alopatico do DM 2 geralmente € com uso de medicamento
antidiabético oral, que embora seja eficaz em melhorar o controle glicémico, existe a
preocupacao de que eles podem aumentar o risco de eventos cardiovasculares (TO
et al., 2017). Se as recomendacdes nutricionais adequadas ja séo efetivas para se
evitar o0 uso desses medicamentos alopaticos, podemos considerar que sua
associacdo com medicamentos homeopaticos hipoglicemiantes pode se tornar uma
excelente alternativa com enorme efetividade para o tratamento do DM 2. Diferentes
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estudos com varias homeopatias ja demonstraram esse efeito na redugéo da glicemia
e tratamento da DM e suas complicacdes.

A homeopatia Syzygium jambolanum é usada clinicamente para tratar
pessoas com DM. Estudos mostram um efeito no controle do acucar elevado no
sangue (HASNAN et al., 2010), atividade anti-hiperglicémica, atividade anti-
hiperlipidémica (MAITI et al., 2013), atividade antidiabética (JAMALUDIN et al., 2010)
e efeito terapéutico sobre distirbios metabdlicos e lesdes oxidativas, restauracdo no
peso corporal e controle significativo no nivel elevado de glicose no sangue (MAITI et
al., 2014).

Na pesquisa de Maiti (2014), o medicamento homeopatico Syzygium
jambolanum diminuiu significativamente os niveis de glicose no sangue em jejum e
melhorou as atividades enzimaticas metabdlicas de carboidratos no tecido hepatico
em ratos diabéticos. Adicionalmente, os triglicerideos, colesterol total, lipoproteina de
baixa densidade (LDLc), lipoproteina de densidade muito baixa (VLDLc) e lipoproteina
de alta densidade (HDLc) foram significativamente melhorados (MAITI et al., 2014).

Sampath et al (2013) avaliaram o efeito das preparacdes homeopéticas de
Syzygium jambolanum e Cephalandra indica, nas poténcias 6CH e 30CH, no musculo
gastrocnémio de ratos DM 2 induzidos com alto teor de gordura e frutose, e como
resultado, encontraram que ambas apresentaram efeitos antidiabéticos, melhorando
a acao da insulina por meio da ativacdo de moléculas sinalizadoras de insulina no
musculo esquelético de ratos DM 2 (SAMPATH et al., 2013).

Em estudo de revisdo, foi demonstrado uma atividade farmacologica da
homeopatia Cephalandra indica como agente anti-hiperglicémico (WAKTE et al.,
2019). Em outro estudo que avaliou o possivel efeito protetor da preparacao
homeopatica Cephalandra indica nas poténcias 6CH e 30CH em ratos com nefropatia
diabética, foi demonstrado que a homeopatia em questdo produziu atenuacao
significativa nos parametros bioquimicos usados para avaliar a nefropatia diabética
(KISHORE e SINGH, 2019).

Em véarios outros trabalhos o efeito hipoglicemiante de diferentes
medicamentos homeopaticos pode ser observado. Em um estudo randomizado,
duplo-cego e controlado com placebo, com 80 individuos com DM, de ambos 0s sexos
e com idade entre 32 e 70 anos, a glicose média e a HbAlc diminuiram
significativamente apds seis e 12 meses de uso das terapias homeopéticas Berberis,
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Mercurius solubilis, Belladonna, Hepar sulphur e Pirogénio (MOURAO et al., 2019).
Um estudo com ratos concluiu que os medicamentos homeopaticos Insulinum,
Pancreatinum e Uranium nitricum apresentam efeitos anti-hiperglicémicos em ratos
diabéticos (PATIL et al., 2020).

Em estudo de coorte retrospectivo com 27 adultos com idades entre 37 e 84
anos tratados com remédios homeopaticos individualizados, foi observado que o
tratamento homeopatico individualizado foi associado a um melhor controle glicémico
em comparacgao com o tratamento convencional padréo sozinho (TO et al., 2017). Em
estudo de revisdo, Bento (2006), concluiu que a maioria dos trabalhos mostra o
sucesso da terapéutica homeopatica no tratamento do DM e poucos estudos informam

resultados desfavoraveis ocorridos com a medicacao aplicada.
5. CONSIDERACOES FINAIS

O DM 2 pode ser retardado ou evitado por meio de modificacdes do estilo de
vida, que incluem alimentacdo saudavel e principalmente restricdo de carboidratos.
Outra possibilidade de tratamento € com uso da homeopatia que possui efeito na
reducdo da glicemia e tratamento da DM e suas complicacdes. Apos analise das
evidéncias encontradas em diferentes estudos, pode-se concluir que a associagao da
recomendacao nutricional e o uso de medicamentos homeopaticos adequados, pode
ser uma excelente alternativa para o tratamento do DM, uma vez que séo opc¢des de
tratamento efetivos, sem efeitos colaterais, toxicidade ou intera¢cdes medicamentosas.
E ainda sdo capazes de trazer uma melhor qualidade de vida e melhorar a saude dos

pacientes com DM.
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